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緒言
現代社会において、特に本邦では、食糧供給が十分であることに加え、車社
会という運動不足の環境により、肥満は必然と言える状況にある1)。肥満は、
消費エネルギー量に比べ、摂取エネルギー量が大きい状態が長期に続き、体内
に脂肪が過剰に蓄積した状態である卜幻。このような状態は、生活習慣病の要
因の上流に位置しているため、その予防や改善のための自己管理を行うことが
求められてぃる心。肥満を予防あるいは改善するためには、「摂取エネルギー
'消費エネルギー」とすることが必要であり、食事・療法がその主たる手段であ
る5)僻。しかしながら、一般的には、長年の食習隈を適切な食習慣に修正する
ことは、きわめて困難であるため、肥満を予防および改善するための研究が必
要である 5)6)。
武庫川女子大学栄養クリニックでは、1990年より「いきいき栄養学講座」(以
下、講座という)を開催し、独自に開発したバランス型紙(以下、型紙という)
を用いて、講座に参加した中高年女性(以下、受講生という)の肥満改善のた
めの食事指導を行ってきた7)8)。講座では、型紙を用いたダイェットにより、
これまでに75%の受講生が、生活習慣病の予防・改善が期待出来るとされる
6力見間で5%以上の体重減少に成功しており、型紙を用いたダイエットの有
効性が証明されてぃるの川。また、講座では、歩数計を配布して「1日10,000歩」
を推奨しており、日常生活耐J作を含む「歩く」という運動が、型紙を用いた食
事に相乗効果をもたらすことも明らかとなっているH、玲)。
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これまでに、栄養クリニックの成果に関する多くの先行研究では、 BM1が
25.okg/m.以上であった受講生を対象として、型紙を用いたダイエットの有効
性を解析してきた田川。確かに、型紙は、中高年肥満女性田M125.okg/m.以
_上)を対象に作られたダイエットのためのツールであるカヅ、ゆ、実際の講座に
は、 BM125.okg/m.以上の肥満者とともに、 BM125.ok創m.未満(普通体重)
でありながら、生活習慣病の予防および改善の見地からダイエットの必要があ
ると考えられた者が混在してぃたD心。
本研究では、型紙を用いたダイエットが、受講生のBM1を問わず、肥満予
防および肥満改善に効果を発揮するのか、体重、体脂肪量、内臓脂肪断面積の
変化、食事バランスおよび歩数 C活動量)を調査することにより、検討するも
のとした。
方法
講座は、 1クール5 回(6力月問)の構成とし、定員上限18名として、型紙
(図 1)を用いたダイエットを行うものとした剛山。 5 回の講座各回のテーマは、
ぞれぞれ、第1回:三度の食事を大切にしよう、第2回:しっかり歩いて太り
にくい体をめざそう、第3回:年齢に見合った食べ方をしよう、第4回ン忙し
い時や外食の時の工夫、第5回:健康づくりはバランス食からとした玲、功。
本研究では、各クールの第1回に年齢(歳)を聴取し、身長(m)を測定し
た。講座の各回には、ボディーコンポジションアナライザー 1nBody 3.2 (株
式会社バイオスペース、東京)を使用して、体重(k創、体脂肪量(kg)、体
脂肪率(96)を測定し、ボディプランナーEX/COM (大和製彼"朱式会社:兵庫)
を使用して、内臓脂肪断面積(cmりを測定した川朔。なお、受講生の第1回
の体重(kg)から、第 1回の体脂肪量(k創を引いたものを、第 1回の時点
での除脂肪体重(kg)とし、第 1 回および第5 回に測定した体重(kg)を、
身長(m)の二乗で除したものを、それぞれ第 1 回のBM1および第 5 回の
BMI(kg/mりとした。また、第 1 回と第 5 回に測定した体重(kg)、体脂肪
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量(kg)、内蔵脂肪断面積(cmりのデータを用いて、講座期問中(6力月問)
の体重減少率(96)、体脂肪量減少率(%)、内蔵脂肪断面積減少率(%)を算
出した。
食事指導には、第1回から型紙を使用した。なお、型紙とは、面倒なエネル
ギー計算を行うことなく、 1食単位でバランスの良い献立作成を目指すための
ツールである。 80kca1を 1点とする食品構成となっており、型紙を用いて献
立を作成すると、簡単に 1食あたり5点(40okcaD のメニューが出来上がる
ように作られてぃる田。その上で、受講生が型紙の趣旨に基づいた献立作成が
出来るようになったかどうかを判定するために、摂取した食品を「たんは゜く系
食品」「野菜」「果物・いも」隊越測 N棚削に分類して、食事記録(図2)の
記載を求めた。第1回には受講生の食事記録(受講前の食事内容) 2日分を、
第2回以降、第5回までの各回には、講座と講座の間の任意の3日分の食事記
録(受講中の食事、内容)を提出させ、講座スタッフ(管理栄養士)が過不足チェッ
ク法9川)を用いて、食事・バランスの評価を行った。なお、過不足チェック法とは、
「たんぱく系食品」「野菜」「果物・いも」「穀類」「t醐旨」の 5項目について、
表1の判定基準に従って、食事バランスを「不足」「適量」「過乗明の3段階で
評価する方法であるW。毎食に食べるべき上記5項目の食品について、「不足」
「適量」「過剰」の 3段階で評価し、 1日あたり(1食5項目 X 3 食=15項勵
の不足数・適量数・過剰数を求めた。なお、この方法では、 1食あたりの適量
数が15個で、不足数および過剰数が0個であった場合に最もバランスの良い食
事であったと判定されることになる圃。第1回に提出された受講前の食事内容
が記入された食事記録と、第5回に提出された受講中の食事内容が記入された
食事記録を基に、以下の方法により、第1回の1日の平均不足数・第1回の1
日の平均適量数・第1回の 1日の平均過剰数(個/田、および第5 回の 1日
の平均不足数・第5回の1日の平均適量数・第5回の1日の平均過剰数(個/
田を求めた。
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信十算例) 1日の平均適量数の場合
第1回の1日の平均適量数(佃/田
=第1回に提出された食事記録から得られた適量数(イ剛 2日分の合計/2(印
第5回の1日の平均適量数(個/田
=第5回に提出された食事記録から得られた適量数q剛 3日分の合計/3(印
運動にっいては、第2 回に歩数計を配布し、日常の家事等を含む「1日
10,000歩」(起床時から1恨前までの聞)を推奨した妬)。受講生は、第2 回以降
講座修了までの5力月問、毎日、歩数を歩数記録用紙(歩数カレンダーX図3)
に記載して、第3 回から第5 回の各回に提出した12)15)。歩数記録を基に、 5 力
月問の歩数を合計した総歩数から、 1日あたりの平均歩数(歩/勵を求めた。
本研究では、20備年10月から20Ⅱ年3月の間に開催された各クールの受講生
198名のうち、全5回/6力月間の講座にすべてに参加し、第1回および第5回
に食事記録を提出し、かっ、歩数記録用紙(5力月分)を全て提出した101名
を検討の対象とした。第1回のBM1を基に、対象者を日オ朗巴満学会が定めて
いる基4ξ')(BM118.5kg/m'以上25.okg/m.未満を「普通体重」、 BM125,okg/
m'以上30.okg/m2未満を円巴満 1 度j、BM130.ok創m2以上35.okg/m2未満を円巴
満2度」、 BM135.okg/mりメ上40.okg/m2未満を円巴満 3 度」、 BM140.okg/m.
以上を円巴満4度D に従って、 A群「普通体重」、 B群円巴満1度」、 C群円巴
満2度」の3群に分類した。なお、対象者の中に、肥満3度および4度に相当
する者は存在しなかった。
初めに、第1回の時点(受講前)での、年齢、身長、体重、 BMI、体脂肪量、
体脂肪率、除脂肪体重、内蔵脂肪断面積にっいて、 A群、 B群、 C群間で差異
が存在するか、一元配置の分散分析にて検討した。
次に、講座を受講したことによる BM1の変化を確認するため、 A群、 B群、
C群それぞれにおける、第1回のBM1と第5回のBM1の差異の有無にっいて
Paired student t・test より検討した。
また、講座期問中(6力月間)の体重減少率、体脂肪量減少率、内臓脂肪断
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面積減少率にっいて、 A群、 B群、 C群問で差異が存在するか、一元配置の分
散分析にて検嗣を行った。
さらに、 A群、 B群、 C群問に、第 1回の 1日の平均不足数・第1回の 1日
の平均適量数・第1回の1日の平均過剰数に差異が存在するか、また同様に第
5回の1日の平均不足数・第5回の1日の平均適量数・第5回の1日の平均過
和撲女に差異が存在するか、一元配置の分散分析にて検討'した。また、 A群、B群、
C群それぞれにおける第1回の1日の平均不足数と第5回の1日の平均不足数
の差異の有無、第1回の1日の平均適量数と第5回の1日の平均適量数の差異
の有無、第1回の1日の平均過剰数と第5回の1日の平均過剰数の差異の有無
を Paired studentt・test にて検討した0
1日あたりの平均歩数にっいては、 A群、 B群、 C群問で差異が存在するか、
一元配置の分散分析にて検討を行った。
統計学検討には、 spssver.11,0 (エス・ピー・エス・エス株式会社、東京)
を用い、いずれにおいても有意水準5%未満の場合を有意差ありと判定した。
なお、本文中のデータは平均値士標準偏差で示した。
牛乳" よバ沙ンス型'畿
図1 ノくランス型紙
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結果
BM1による分類、すなわち A群「普通体重」、 B群用巴満1度」、 C群円巴
満2度」別の、受講生の人数、および第1回(受講前)の身体状況(年齢、身
長、体重、 BMI、体脂肪量、体脂肪率、除脂肪体重、内臓脂肪断面チ劃を表2
に示した。
人数(人)
年齢(歳)
身長(m)
体重(kg)
BMI(kg/mり
体脂肪雄(kg)
体脂肪率四6)
除脂肪体重(k創
内臓脂肪断面桜(cmり
表2 第1回(受講前)の身体状況
A 「普通体重」
32
61土 9
1.572 土 0.055
58.6士4.3
23.7士1.0
18.6士2.0
31,8士3,2
40.0土3.9
80.0士16.5
A群は32名、 B群は"名、 C群は25名であった。第1回(受講肩扮の年齢、
身長、除脂肪体重は3群問に有意差を認めなかった。 BM1により対象者を分
類したため、体重、 BM1は A群、 B群、 C群の順に有意に大きくなった。 3
群問の身長に有意差はなく、かつ、体脂肪量、体脂肪率、内蔵脂肪断面積が
A群、 B群、 C群の順に有意に大きくなっていたことから、 A群、 B群、 C群
の順に見られた体重(BMD の増大は、内臓脂肪を含む体脂肪の蓄積量の差に
よるものであったことが確認された。
A群「普通体重」、 B群岡巴満1度」、 C群円巴満2度」それぞれの、第1回
のBM1および第5 回のBM1を図4に示した。
第 1 回から第 5 回までの 6 力月問で、 BM1は、 A群では23.7土1'okg/m'か
ら22.0土0.8kg/m.、 B 群では26.6土2.okg/m'から24,6士 1.9kg/m'、 C 群では
32.8士2.2kg/m.から30.2士2.8kg/m'に有意に減少していた。 A 群は、第 5 回
B 「肥満 1度」
熊
61土 7
1. 47 土 0.052
63.7土6,6
26.6士2.0
22.8士3.8
35.7土3.3
40.9土6.2
97.6土26.1
C 朋巴満2度」
25
58士 6
1. 47土0.041
78.1土7.0
32.8土2.2
32,9士4.2
42.0士2.6
45.2士3.8
143.2士37.2
P
n.S
n . S
<0.05
<0.05
<0.05
<0.05
n.S
<0.05
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35
30
25
Pく0.05
20
Pく0,05
の BM1が22.0土0.8kg/m2であり、講座修了時点で最も疾病が少ないとされる
標準体重(BM122.okg/mり'と等しくなった。 B群は、第5 回の BM1が24.6
土1.9kg/m2に減少して、肥満 1度から普通体重へと改善した。 C群は、肥満
2度からの脱却はできなかったが、第5回のBM1が肥満1度の目前まで改善
していた。
次に、 A群「普通体重J、 B群円巴満1度」、 C群用巴満2度」それぞれの、
講座期問中(6力月間)の体重減少率、体脂肪量減少率、および内蔵脂肪断面
積減少率を表3に示した。
講座期闇中の体重減少率、体脂肪量減少率および内臓脂肪断面積減少率には、
3群間に有意差を認めなかった。
図4および表3 に示したように、受講前の体型(BMD が異なってぃたにも
かかわらず、 3群は、それぞれ同等の体重減少率、体脂肪減少率、内臓脂肪断
面積減少率であり、いずれの群でも、講座期問中に適切な減量を実現すること
が出来たことを示すものであった。
図4
第 1 回
A群、 B 群、
C群朋巴満2度」
n=25
第5回
C群の第1 回および第5回のBMI
Pく0.05
B群用巴満 1 度」
n=44
A群「普通体重」
n =32
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表3 A群、 B群、 C群の講座期問中の体重・体脂肪量・内蔵脂肪断面積
それぞれの減少率
A群「普通体重」
(n = 32)
B群阿巴満1度」
(n=44)
C群円巴満2度」
(n= 25)
体重減少率(%)体脂肪世減少率(96)内臓脂肪断面積減少率(96)
フ.0士2,8
A群「普通体重」、 B群岡巴満1度」、 C群円巴満2度」それぞれについて、
過不足チェック法による食事バランスの評価結果(第1回の1日の平均不足
数・第1回の 1日の平均適量数・第1回の 1日の平均過剰数、および第5回の
1日の平均不足数・第5回の1日の平均適量数・第5回の1日の平均過剰撲女)
を表4に示した。
表4 A群、 B群、 C群の過不足チェック法による食事バランスの評価結果
(*: P く0,05)
フ.4土3.3
フ,9土4.4
]5.6土6.4
15.7土8.0
15.1土9.0
第1回の1日の
平均不足数(個/田
第1回の1日の
平均適量数(個/印
第1回の1日の
平均過乗蛙匁個/田
17.]士10.2
18.1土 8.3
20.2士10.4
A群「普通体重」
n=32
第5回の1日の
平均不足数(個/印
第5回の1日の
平均適量数(個/田
第5回の1日の
平均過剰数(個/別
5.1士2.3
B群円巴満 1度」
n=44
6.0士2.2
3.8士1.6
*
第1回の 1日の平均不足数・1日の平均適量数・1日の平均過剰数は、いず
れも3群問で同等であり、第1回すなわち受講前の食事バランスは、全ての群
5.0土0.9
0.6土0.9
*
C群円巴満2度」
n=25
6.7土2.0
13.9土1.3
3,4士1.4
*
*
0.5土0.6
5.0士1.1
1.0土1.0
*
3群闇の
有意差
6.1士1.フ
13,7士1.3
3.9土1.5
*
*
0.4土0.5
n. S
0.5土0.8
*
n. S
13.8士1.5
n.S
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*
0.7士1.0
n. S
n . S
n. S
で同様の乱れであった。また、第1回から第5回にかけて、1日の平均不足数
1日の平均適是数・1日の平均過剰数は、 3群ともに有意に改善し、その結果
として、第5 回の食事バランスは、 3群とも適正なレベル川に改善してぃた。
A群、 B群、 C群それぞれの 1日あたりの平均歩数を図5 に示した。
12,500
10,000
10,066
フ,500
9,470
5,000
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A群「普通体重」 B群「肥満1度」 C群「肥満2度」
n=32 n=44 n=25
図5 A群、 B群、 C群別の 1日あたりの平均歩数
講座期間中(6力月間)のうちで、歩数を記録した5力月問の 1日あたりの
平均歩数は、 A 群10,066士],996歩/日、 B 群9,470土2,265歩/日、 C 群9,4認
士2,272歩/日であり、 3群間に有意差を認めなかった。 3群の 1日あたりの
平均歩数は、おおよそ9,000~10,000歩/日であったことから、いずれの群に
おいても、講座が推奨する「1日10,000歩」に近い歩数を達成してぃたことが
確認された。
ここまで見てきたように、 3群問に存在していた違いは、講座受講前の
BM1の差(体脂肪蓄積による体重の差)のみであり、講座期間中のBM1の改
善から見ても、普通体重の受講生には円巴満予防」、肥満1度以上の受講生に
9,488
???????
は岡巴満改善」として効果が現れることが明らかとなった。また、受講前の体
型佃巴満度)が異なっていても、食事バランスを整え、併せて 1日10,000歩程
度の運動を行うことで、内臓脂肪を含む体脂肪の減少による体重減少が達成さ
れることが確認された。
考察
肥満と生活習慣病との関迎についての研究では、 6力月間で5%の体重減少
力畔唐尿病移行率を低下させ、中性脂肪、血圧の低下も引き起こし、生活習慣病
の危険度を減少させることが明らかになっている2)。また、中高年の日本人女
性では、一般的に BM1が22.7kg/m.以上になると、 BM1が14.9以上22.6kg/
m2以下の人と比較して、糖尿病に櫂患するりスクが約3倍になることから、
日本人女性ではBM1を22,ok創m2に保つことが重要であることが確認されて
いる16)。本研究では、 A群「普通体重」、 B 群隠巴満 1度」、 C群円巴満 2 度」
いずれにおいても、講座を受講したことで、 6力月問でおよそ7%の体重減少
(BM1で2kg/m〒呈度の減少)を認めた。特にA群においては、標準体重心と
等しいレベルまで改善した。このことは、型紙を用いて食事バランスが改善し
た場合には、受講前のBM1を問わず、内臓脂肪を含む体脂肪の減少による、
良好な体重減少が得られた結果であり、型紙を用いたダイエットが生活習慣病
予防にも適していることを証明するものである。
なお、日本肥満学会は、 BM1が25.okg/m.以上の者を肥満と定義している
がD、 BM1は必ずしも体脂肪量を反映するものではない。 BM1が18.5以上
25.okg/m.未満の「普通体重」の名であっても、体脂肪率が30.0%以上の者は
Π慧れ肥満」であり、体脂肪の減量が求められる幻功。表2 に示したように、 A
群は、受講前には体重田MD こそ「普通体重」であったが、体脂肪率が31.8
土3.2%と、体脂肪が過剰に蓄積している状態(いわゆる、隠れ肥満)であった。
B 群、 C群は、ともに BM1が25.okg/m2以上、すなわち明らかな円巴満」で
あり、第 1 回(受誠前)の体脂肪率は、 A群が35.7土3.3%、 B群が42.0土2.6%
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と、明らかに体脂肪の過剰蓄積が見られる状態であった。このように、今回対
象とした普通体重、肥満1度、肥満2度の全ての群は、共通して、内臓脂肪を
含む体脂肪を減少させることが必要であったと考えられる集団であったが、講
座期間中(6力月間)で、いずれの群も同等の体重減少および体脂肪減少を認
めたこと(表3)は、普通体重の者でも、肥満(1度および2度)の著でも、
型紙を用いたダイエットにより、肥満を予防および改善させることによって、
生活習慣病の予防が期待出来ることを示唆するものであった。
講座が用いた型紙の特徴は、分かりゃすさ、実行のしゃすさに重点を置いて
いることであり、これを用いて献立を作成すると、「たんぱく系食品」「野菜」「果
物・いも」「穀類」rt劇の 5項目を過不足なく摂取できるようになってい
る8、玲)。また、栄養クリニックにおける先行研究より、 1日の平均適量数が
13.3個/日以上であった場合には、食事バランスは良好であり、理想的な体重
減少が達成できることが分かっている1゜)W。今回、 A群、 B群、 C群いずれの
群においても、第5回の 1日の平均適量数が13.3個/日を超えていたことから、
講座の受講により、受講生の食事バランスは適正に改善されたこと力所寉認され
た。
また、本研究において食事と併せて指導した「歩く」という運動は、脂肪組
織に蓄積した中性脂肪の分解を引き起こし、生じた遊離脂肪酸を効率よく消費
させることにっながると同時に矧、内臓脂肪組織の 1ゆ叩rotein 1ゆase (LPL)
活性を抑制して、体内に過剰な脂肪が蓄積されにくくするという効果も期待で
きる玲)2D。今回、受講生は、講座が推奨する「1日10,000歩」に近い運動を実
践出来たことにより、食事療法に併せて、運動という面からも、内蔵脂肪を含
む体脂肪を減少させることが出来た可能性がある。
以上、「型紙を用いたダイエット」により食事バランスを整えて、併せて「歩
く」という運動を行ったことにより、「適正な栄養バランス」の下に「摂取工
ネルギー'消費エネルギー」の関係を作り出すことが出来たことで、 BM1を
問わず、体重の改善を達成出来たと考えられた。
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